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PRÉSENTATION 
Atlas des voies d'accès dans la chirurgie osseuse 
du Chien et du Chat 
par MM. D. L. PIERMATTEI et R. G. GREELEY 
(traduction de P. d'AuTHEVILLE) (1) 
M. C. BRESSOU. - Tous ceux qui, chercheurs ou chirurgiens, 
opèrent sur les animaux domestiques ont souvent ressenti le besoin 
de disposer d'un document qui illustrerait parfaitement l'anatomie 
chirurgicale du système osseux. Jusqu'à présent, ce matériel n'exis­
tait que sous forme d'articles ou de fragments de livres spécialisés 
où la qualité des photographies et des schémas limitait trop souvent 
la compréhension des textes correspondants. Dans la littérature 
vétérinaire ceux qui se sont consacrés aux problèmes de l'orthopédie 
ont toujours eu tendance à accorder une extrême attention aux 
questions de déformations pathologiques ou de lésions fonctionnel­
les tout en négligeant quelque peu la description des voies d'accès 
anatomiques qu'ils auraient pu préciser par une brève explication 
et par des schémas appropriés. Or, dans la plupart des techniques 
d'orthopédie, justement, les principales difficultés consistent à 
aborder la pièce squelettique lésée par une voie correcte, non trau­
matisante et anatomiquement saine. 
Le présent ouvrage comblera cette lacune et permettra aux opé­
rateurs de mieux diriger leurs efforts dans l'approche chirurgicale 
de la plupart des éléments du squelette. 
Cet ouvrage est abondamment illustré et toutes ces illustrations, 
entièrement originales, sont J'œuvre de M. R. G. GREELEY; elles ont 
été relevées sur le cadavre par la photographie, ensuite redessinées 
(1) Maloine, édit. à Paris. 
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avec un profond souci de compréhension. Elles se rapportent au 
Chien principalement, mais aussi au Chat chaque fois que cela a été 
nécessaire. 
Après une introduction relative à des considérations générales sur 
la chirurgie des os et des articulations, sur les techniques de l'anes­
thésie, sur le choix des voies d'accès, les instruments spéciaux, les 
auteurs passent en revue les diverses interventions qui peuvent être 
effectuées sur la tête, sur la colonne vertébrale, sur les membres 
antérieurs et postérieurs. Chaque intervention donne lieu à des 
remarques sur les indications, la technique opératoire, la fermeture 
de la plaie d'opération, souvent suivies de commentaires judicieux. 
Ce texte, volontairement concis et précis, est accompagné de nom­
breuses planches d'une excellente facture, dans Jesquelles la simpli­
fication voulue des détails superflus n'enlève rien, au contraire, à la 
clarté et à la précision nécessaires à la connaissance des particula­
rités anatomiques des champs opératoires. 
On ne saurait trop recommander ce petit livre ; grâce à lui, le 
praticien peut, avec le maximum d'assurance et de sécurité, aborder 
la chirurgie osseuse du Chien et du Chat en toute connaissance 
et avec les meilleures chances de réussite. 
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Etude de l'odivité 
du Bis (2-hydroxy 3,5-dichlorophényl) sulfoxyde 
sur les formes immatures de Fasclola hepatlca 
par J. Gu1LHON et R. BARNABÉ 
Si la plupart des corps proposés, depuis quelques années, pour 
chasser F asciola hepatica des voies biliaires des Ruminants, sont 
capables d'intervenir efficacement à des doses de plus en plus faibles, 
leur utilisation contre les immatures est cependant trop souvent 
limitée par leur toxicité aux doses nettement plus élevées, cependant 
nécessaires pour détruire les jeunes f ascioles en migration dans le 
parenchyme hépatique. 
Toutefois quelques corps semblent échapper à cet inconvénient : 
quelques dérivés de la salicylanilide et le Bis (2-hydroxy 3,5-dichlo­
rophényl) sulfoxyde. Ce dernier corps étudié antérieurement par 
divers auteurs japonais {ÜnA, 1962; UENO et coll., 1964) et par l'un 
d'entre nous avec GRADER (1966-1967) a retenu notre attention d'une 
part parce qu'il s'est montré capable de tuer à la même dose de 
40 mg/kg les formes adultes et immatures de F asciola gigantica dans 
les voies biliaires des moutons africains et d'autre part du fait de ses 
possibilités d'action sur les Paramphistomidés et sur les Cestodes. 
Cette intéressante polyvalence nous a incités àreprendre son étude 
pour déterminer son exact pouvoir immaturicide à l'égard de Fas­
ciola hepatica. Pour ce faire 20 agnelles de l'année, de race berri­
chonne, nées et élevées en bergerie, jusqu'à leur arrivée dans l'ani­
malerie du 'laboratoire, furent utilisées. Elles ont séjourné sur une 
litière de paille, dans les mêmes conditions de stabulation libre pen­
dant toute la durée de l'expérimentation. Plusieurs examens copro­
copiques de contrôle avant l'infestation artificielle n'ont révélé 
:aucun œuf de F asciola hepatica. 
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Il est facile de constater sur ce cliché la réduotion progressive 
du nombre des Fascioles recueillies dans le foie des 15 sujets 
traités 4, 6, 8 semaines après l'infestation comparé à celui des para­
sites observés dans le foie des cinq témoins. 
Chaque brebis a reçu par voie orale une capsule de gélatine ren­
fermant, en suspension dans l'eau physiologique, 250 métacercaires 
enkystées depuis environ 3 semaines. 
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Le comportement des animaux pendant la durée de l'expérience 
ne s'est pas modifié et tous sont restés en bon état jusqu'à l'époque 
de la sacri fication, avec la nourriture quotidienne qui leur fut distri­
buée (2 kg de foin de luzerne, paille et eau à volonté). 
Répartis en 4 lots de 5 sujets ils furent traités 4, 6, 8 semaines 
après l'infestation. Les agnelles du 4e lot servirent de témoins. 
Les doses utilisées ( 40, 45 et 50 mg/kg) ont été admini&trées par 
voie orale aux brebis de chaque lot comme l'indique le tableau 1. Des 
examens coproscopiques efTectués à partir de la huitième semaine 
permirent de découvrir des œufs de Fasciola hepatica dans les fèces 
des témoins les 69e (no 44 et 89), 70e (no 42), 74e (no 126) et 91 e jours 
(n° 56) alors que les animaux traités en émettaient plus tardivement 
et toujours en très petit nombre. 
Tous les sujets ont été sacrifiés 15 semaines après l'infestation. 
Les foies furent disséqués minutieusement et tous les parasites 
recueillis ont été plongés, immédiatement, dans du liquide de Ringer 
maintenu à 37° pour apprécier leur vitalité. Tous vivants, ils furent 
répartis en 3 catégories selon leur taille (G = plus de 1,5 cm; M = 
entre 1 et 1,5 cm; P =moins de 1 cm), et comptés. Les résultats 
groupés dans le tableau l 1 montrent, que par rapport aux témoins, 
le traitement efîectué 4 semaines après l'infestation a une légère 
activité puisque la réduction des parasites est de 22 p. 100. Elle est 
de 46 p. 100 à 6 semaines et 92 p. 100 des Fascioles sont éliminées 
à 8 semaines. 
Il est intéressant de constater également que les douves hébergées 
par les témoins étaient pratiquement toutes pourvues de nombreux 
œufs et qu'au contraire les foies des moutons traités ne renfermaient 
que des parasites encore immatures, au même âge (15 semaines) et 
de petite taille (de quelques mm à 1 cm au plus). 
Des lésions macroscopiques discrètes d'hépatite étaient observées 
sur les foies des moutons traités, mais aucun d'entre eux ne présen­
tait des canaux biliaires dilatés et hypertrophiés comme ceux 
constatés à l'autopsie des témoins. 
CONCLUSION 
Il ressort des faits observés sur 20 moutons dont 5 témoins, dans 
les conditions expérimentales précisées, que le Bis (2-hydroxy 
3,5-dichlorophényl) sulfoxyde est capable aux doses uniques de 
40 à 50 mg/kg, parfaitement supportées, de tuer un nombre variable 
de Fascioles immatures en fonction de l'époque de l'administration 
(4, 6, 8 semaines après l'infestation) du médicament. 
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Si la réduction est faible à 4 semaines (22 p. 100) elle est apprécia­
ble à 6 semaines (46 p. 100) et très satisfaisante à 8 semaines 
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TABLEAU 1 
Dose de Dose totale 
principe de substance 
actif administrée 
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TABLEAU II 
Ancienneté de Doses de 
Fascioles recueillies Pourcen-
l'infestation N° des principe actif Totaux Moyennes tage au moment animaux 1 de du traitement administrées G* M p F réduction 
---- --- ---
---
4 semaines ... . . . . . 55 40 78 11 0 0 89 
12 40 101 33 4 7 138 
26 40 48 18 10 7 76 108 22 p. 1.00 
25 45 47 50 4 1 101 
140 50 113 23 0 12 136 
---
--- ---
6 semaines . . . . . . . . 18 40 116 34 2 1 152 
67 40 8 21 22 0 51 
48 40 57 12 6 15 75 75 46 p. 100 
8 45 16 14 1 11 31 
100 50 64 16 6 10 86 
---
--- --- ---
8 semaines . . . . . . . . 80 40 2 6 1 1 9 
5 40 4 8 1 2 13 
21 40 16 8 1 1 25 11,20 92 p. 100 
49 45 0 2 1 1 3 




. . . . . . . . . . 89 138 10 0 2 148 
44 55 63 10 19 128 
42 124 24 4 7 152 138,40 
126 157 6 2 14 165 
56 20 27 1 52 7 99 
• G = douves de plus de 1,5 cm 
M = entre 1 et 1,5 cm 
P =moins de 1 cm 
F = fragments 

Notes sur Io Pathologie spontanée 
du Chien de laboratoire 
Se Note : Etude microscopique et ultrastrudurale des lésions 
hépatiques d'un cas d'hypertension portale. 
par H. VÉRINE, J. FEROLDI et Y. MALLET-GUY 
L'hypertension portale du Chien est rare, encore qu'on la ren­
contre parfois associée à différents processus pathologiques, notam­
ment lors d'atteintes du foie (4) et de sa région (2). 
La présente note relate une observation d'hypertension portale 
apparemment primitive que nous avons pu étudier en microscopie 
électronique et comparer ainsi aux données de la pathologie expéri­
mentale, teJles qu'elles ont été établies dans notre laboratoire (3). 
ÜBSERVATION 
Chienne adulte, de type Terrier, pie-noire, pesant 16,1 kg. Cette 
chienne présente un abdomen énorme, ainsi qu'une adiposité géné­
ralisée, qui la font rejeter de l'expérimentation prévue (chien 10.281, 
observation 310). 
Une radiographie de contrôle, mal réglée, fait conclure à la pré­
sence d'ascite, ce qui nous incite à pratiquer une biopsie pour étude 
ultrastructurale. 
Anesthésie par administration intraveineuse de Nesdonal (N. D.). 
Biopsie hépatique après laparotomie médiane sus-ombilicale, selon 
la technique du laboratoire. 
La prise des pressions veineuses révèle l'existence d'une hyper­
tension portale considérable : pression dans la veine porte : 17 cm 
d'eau; pression dans la saphène : 22 cm. Sacrifice par surdosage 
anesthésique, puis autopsie. 
Utérus énorme, pesant 1,970 kg, contenant de nombreux fœtus 
très près du terme, morts récemment. 
Les organes suivants semblent normaux : foie, veine porte, veines 
Bull. Acad. Vét. - Tome XLIV (Mai 1971). - Vigot Frères, Editeurs. 
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sus-hépatiques, veine cave abdominale, rate, pancréas. En particu­
lier, il n'y a aucune sténose des veines sus-hépatiques ou d'autres 
obstacles à la circulation splénoportale. 
Le cœur gauche est normal. Il semble par contre que la valvule 
auriculo-ventriculaire droite présente un certain degré de malocclu­
sion. 
Enfin, il faut noter une très forte adiposité avec présence de 
graisse mésentérique anormalement développée ; présence de dépôts 
graisseux dans les ligaments de la vessie et entre les masses muscu­
laires des membres, notamment le long du sciatique. 
EXAMENS MICROSCOPIQUES 
L'examen au microscope optique montre que la structure générale 
du tissu hépatique est respectée, malgré la présence d'une congestion 
assez généralisée et de petites zones de dégénérescence. 
FIG. 1. - Hypertension portale spontanée chez une chienne : 
veine centro-lobulaire, remplie de sang, entourée d'œdème et 
dont la paroi est dilacérée par l'œdème (observation 310, 
chien 10281). x 600. 
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La congestion se traduit par la présence d'hématies dans la veine 
centro-lobulaire de certains espaces portes; elle s'accompagne par­
fois d'un œdème péri-vasculaire assez intense pour dilacérer les 
tuniques de la veine centro-lobulaire (fig. 1). 
On constate également la dilatation des sinusoïdes, élargis, conte­
nant quelques leucocytes, mais surtout une hyperplasie kuppfé­
rienne très nette. 
Enfin, on doit signaler quelques petites zones dégénératives 
centro-lobulaires ou non, avec cellules ballonisées, cellules nécro­
tiques et début de fibrose. Il est impossible de préciser l'élément 
responsable de la nécrose. 
A l'examen au microscope électronique, on est frappé par l'impor­
tance et la généralisation des lésions du pôle vasculaire: décollement 
.de la bordure endothéliale qui peut être conservée intégralement 
FrG. 2. - Hypertension portale spontanée chez une chienne. 
Lésions du pôle vasculaire : la ligne des cellulec;; endothéliales (Ce) 
est en partie conservée (en haut), fragmentée et réduite (en bas). 
L'espace de Disse (D) très élargi, est rempli d'organelles cellulaires, 
mitochondries (M), débris de microvillosité1 (mv), lysosomes (Ly) 
par suite de rupture (flèche) de la membrane hépatocytaire 
(H = hépatocyte) (observation 310, chien 10281). x 14.700. 
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ou non ; élargissement considérable de l'espace de Disse qui est 
rempli d'organelles cytoplasmiques (mitochondries, débris de 
villosités, fibres collagènes, glycogène, lysosomes ... ). Ces organelles 
se retrouvent dans la lumière élargie du sinusoïde; elles proviennent 
de la rupture de la membrane des hépatocytes. Cette membrane a le 
plus souvent perdu ses microvillosités et la rupture se fait en plu­
sieurs points. (fig . . 2 et ·fig. 3) 
La bordure endothéliale peut être totalement détruite et dans 
certains cas extrêmes, on peut observer un véritable arrachement 
du pôlè avec éclatEment cellulaire. 
Le cytoplasme des hépatocytes est un peu altéré : gonflement 
ou clarification des mitochondries, diminution de leur nombre, 
raréfaction de l'ergastoplasme et du glycogène. Les lysosomes et les 
dépôts de lipofuschine sont assez nombreux. 
Fic. 2 bis. - Hypertension portale exp�rimentalement proPofuée. · 
Les lésions du pôle vasculaire, après deux heures d'hypertension, 
sont comparables aux précédentes. A noter sur cette image, une 
membrane hépatocytaire totalement dépourvue de microvillosités 
(flèche �ouble) qui se retrouvent dans l'espace de Disse (chien 
9388). X 14. 700. 
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FIG. 3. - Hypertension portale spontanée chez une chienne. 
Aspect identique du pôle vasculaire sur un autre prélèvement fait 
sur le même animal. On retrouve l'élargissement de l'espace de Disse, 
avec l'altération de la membrane hépatocytaire, rompue par place 
et fuite de certains éléments cellulaires (flèche). Col = collagène 
(observation 310, chien 10281). X 14. 700. 
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La présente observation appelle quelques commentaires du point 
de vue de la Chirurgie Expérimentale et de celui de la Médecine 
Vétérinaire. 
L' Expérimentateur notera avec le plus grand intérêt que les images 
ultrastructurales observées sont très comparables à celles qui ont été 
obtenues expérimentalement (3). On retrouve en effet après 2 à 3 h 
d'hypertension portale artificiellement provoquée des lésions des 
sinusoïdes tout à fait semblables à celles constatées dans ce cas d'hy­
pertension portale spontanée. Il faut cependant signaler que si les 
altérations sinusoïdales sont très similaires, les lésions cytoplas­
miques sont beaucoup plus discrètes dans ce cas que lors d'hyper­
tension portale expérimentalement provoquée (fig. 2 bis et 3 bis). 
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FIG. 3 bis. - Hyperten5ion portale provoquée expérimentalement 
chez le chien. Ces lésions, obtenues après 2 heures d'hypertension, 
sont tout à fait superposables à celles de l'image ci-dessus. La bor­
dure endothéliale a totalement disparu. Gr = globule rouge. 
(chien 9388). x 14.700. 
L'hypertension portale du Chien est assez mal connue en Médecine 
Vétérinaire, du fait de sa rareté. Il faut cependant noter que cette 
hypertension, appréciée d'après le seul critère clinique de la dila­
tation du réseau veineux de suppléance, est peut-être assez fréquente 
lorsqu'on la recherche systématiquement. Nous en avons ainsi 
observé sept cas, dont l'énoncé peut fournir quelques indications 
étiologiques. 
Une fois l'hypertension semblait primitive, aucune cause n'ayant 
pu être décelée chez un gros chiot mâle impubère (observation 270). 
Une fois l'hypertension était associée à une gestation, c'est l'objet 
de la présente note. 
Deux fois l'hypertension portale coexistait avec une tumeur 
locale : volumineux choux-fleurs de tous les lobes hépatiques avec 
dilatation des voies biliaires extra-hépatiques et papillomatose de la 
vésicule biliaire chez un mâle, croisé Berger Allemand, hors d'âge 
(observation 209); énorme tumeur du mésoduodénum, engainant le 
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cholédoque, mais respectant la veine porte et la veine splénique, 
chez une chienne Bouvier de 3 ans (observation 140, COLLET, 2). 
Trois fois l'hypertension s'accompagnait d'une modification de la 
circulation portale soit par incarcération partielle du foie à travers 
une hernie diaphragmatique ancienne, chez un mâle hors d'âge de 
race commune, présentant en outre une rupture traumatique de la 
rate avec kystes hématiques (observation 168, VÉRINE, 4) ; soit par 
implantation d'une greffe hépatique auxiliaire sur la veine splénique 
du receveur, chez une chienne de race commune, hypertension cons­
tatée 56 jours après la greffe (observation 192) ; soit enfin par 
adhérences post-opératoires multiples, chez un mâle de race 
commune, après trois interventions sur le pancréas en l'espace de 
42 jours (observation 285 ). 
Le diagnostic clinique de l'hypertension portale est facile; encore 
devrait-il s'appuyer sur une mesure précise de la pression portale, 
ou splénique, grâce à un manomètre à eau, ce qui implique l'inter­
vention chirurgicale. Le diagnostic étiologique, en l'état actuel des 
connaissances, semble illusoire. Le traitement de l'hypertension 
peut mettre en œuvre l'anastomose porto-cave, comme l'ont réali­
sée BASSLER et PRIEUR (1) chez un Berger âgé de 8 ans, atteint 
d'ascite non améliorée par les diurétiques. Cependant cette inter­
vention techniquement difficile, expose l'animal à des crises d'encé­
phalopathie porto-cave redoutables chez un Carnivore. 
Unité de Recherches Chirurgicales U 4-1. N. S.E. R. M. 
Hôpital Edouard Herriot, Pavillon M. 69-Lyon Je. 
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